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1.- El punto de partida: antecedentes y justificacion del informe

La inactividad fisica es el cuarto factor de riesgo asociado a enfermedades no transmisibles,
ademas de incrementar entre un 20 y un 30% el riesgo de mortalidad (Organizacién Mundial de
la Salud [OMS], 2009). A nivel mundial, aproximadamente el 31% de la poblacién adulta es
inactiva (Hallal et al., 2012), lo cual significa que aproximadamente un tercio de la poblacién no
cumple con las recomendaciones minimas de realizar al menos 150 a 300 minutos semanales de
actividad fisica aerdbica (OMS, 2009). Estos resultados difieren levemente a los resultados
obtenidos en el Pais Vasco, donde segln la ultima encuesta de salud del 2018, en los ultimos
anos la prevalencia de poblacién inactiva ha disminuido de un 27% en 2013 a un 20% en 2018
en hombres, y de un 34% en 2013 a un 25% en 2018 en mujeres (Mateos et al., 2018).

A pesar de que la evolucidn en los ultimos anos en el Pais Vasco parece positiva, teniendo en
cuenta que la inactividad fisica estd implicada en el 6% de las enfermedades cardiovasculares,
el 10% de diferentes tipos de cancer, el 7% de las diabetes tipo 2, y el 9% de las muertes
prematuras (Lee et al., 2012), es necesario reducir aun mas los niveles de sedentarismo en la
poblacién, especialmente en la poblacion adulta. Asimismo, la alta prevalencia de enfermedades
cronicas tiene un alto impacto en los recursos sanitarios publicos y son responsables de
alrededor del 83% de la incapacidad laboral de la poblacidon vasca (Gobierno Vasco, 2013),
debilitando asi la economia del pais a causa de la disminucidn de la productividad ocasionada
por la incapacidad de trabajar (Departamento de Salud, 2010).

A pesar de que la evidencia cientifica destaca ampliamente los efectos beneficiosos de la
actividad fisica y deportiva (AFD) en la prevencidn y tratamiento de enfermedades crdnicas
previamente mencionadas (Warburton et al., 2010), las politicas y programas disefiados para
incrementar la AFD y reducir el sedentarismo no son siempre efectivos o tienen efectos de
pequefio o mediano alcance en la poblacidon (Bauman et al.,, 2012). Teniendo en cuenta los
numerosos factores facilitadores y barreras de tipo individual, social y ambiental que
interaccionan e influyen en la practica de la AFD, es complicado entender cdmo y por qué razén
la poblacién inicia y mantiene niveles de AFD adecuados, asi como los motivos de abandono de
la misma (Heath et al., 2012). La falta de tiempo (Condello et al., 2017), el estrés (Cortis et al.,
2017), las emociones negativas hacia la practica de AFD vy las peores condiciones de salud son
algunos de los factores mds comunes negativamente asociados con niveles de AFD en personas
adultas (Garcia et al., 2022).

En esta linea, se ha descrito que las experiencias positivas en la practica de AFD pasadas parecen
tener un efecto positivo como facilitadoras de la AFD en personas adultas (Garcia et al., 2022).
En la misma linea, algunos autores han apuntado a la existencia de una asociacién positiva entre
los niveles de AFD en la infancia y en la adolescencia con la AFD realizada en la edad adulta
(Batista et al., 2019; Hallal et al., 2006; Tammelin, 2005). De forma similar, la practica de AFD en
la infancia y en la adolescencia parece tener efectos beneficiosos a largo plazo en la salud 6sea
y la prevalencia de padecer cancer de mama (Hallal et al., 2006). Aunque esta asociacion entre
la practica de AFD en la infancia o en la adolescencia y la practica de AFD en la edad adulta se
haya descrito en algunos estudios anteriores, es necesario conocer si realmente existe evidencia
cientifica contrastada al respecto vy si el tipo, frecuencia, duracién y otros factores de la AFD
realizada en edades iniciales influyen en la practica de AFD realizada en edad adulta (Batista et
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al.,2019). Ademas, teniendo en cuenta que se ha expuesto que la practica de AFD en la edad
adulta no esta enteramente determinada por la practica de AFD realizada en edades anteriores,
en la que pueden influir multiples factores (Tammelin, 2005), resulta necesario conocer que
otros factores pueden influir en la practica de AFD en edad adulta (Tammelin, Nayha, Hills, et
al., 2003; Tammelin, Nayha, Laitinen, et al., 2003; Kjgnniksen et al., 2009).

Como recoge la Ley 14/1998 del Deporte del Pais Vasco (Ley 14/1998, de 11 de junio, del
Deporte del Pais Vasco), los poderes publicos (en el ambito de sus respectivas competencias)
garantizaran el adecuado ejercicio del fundamental derecho de todas las personas a la practica
del deporte de forma libre y voluntaria, mediante una politica deportiva basada en, entre otros:
el fomento del deporte como opcidn del tiempo libre y habito de salud, apoyando aquellas
manifestaciones deportivas que lo propicien; la ordenacién y fomento del deporte de base,
especialmente el de los y las escolares, como motor para el desarrollo del deporte vasco en sus
distintos niveles; y el impulso de la investigacién cientifica en el campo del deporte para la
mejora de su calidad. A su vez, en la recientemente aprobada Ley 8/2022 sobre acceso y ejercicio
de profesiones de la actividad fisica y del deporte en la Comunidad Autéonoma del Pais Vasco
(Ley 8/2022, de 30 de junio, sobre acceso y ejercicio de profesiones de la actividad fisica y del
deporte en la Comunidad Autdnoma del Pais Vasco), se argumenta que dados los importantes
problemas sanitarios que genera la inactividad fisica y el sedentarismo, en Euskadi las
administraciones publicas han implementado diversos programas para la organizacién de
actividades fisicas destinadas a que las personas fisicamente inactivas dejen de serlo, brindando
al efecto diversos servicios de orientacién y acompafamiento; remarcando que por todo ello,
sera necesario que todos los programas de promocion de la actividad fisica cuenten con
profesionales debidamente cualificados.

Por consiguiente, con el fin de tomar decisiones adecuadas en las politicas de actuacidn, las
instituciones publicas competentes suelen basarse en el conocimiento cientifico existente. En
este sentido, el presente informe trata de dar respuesta a un problema practico con el fin de
conocer la evidencia cientifica existente sobre si la AFD realizada en la infancia o en la
adolescencia influyen en la AFD realizada en la adultez. Este informe, recoge la evidencia
cientifica existente relacionada con la capacidad predictora que tiene la AFD realizada en las
etapas iniciales de la vida en el estilo de vida activa en la adultez.

La importancia de dar respuesta a estas cuestiones reside en la necesidad de conocer la posible
relacidn entre la practica de AFD en edades tempranas y en la edad adulta, con el fin de poder
orientar la préctica en edades iniciales hacia la transformaciéon de una poblacidon fisicamente
mas activa a lo largo de la vida. A su vez, esta revisidn de la literatura cientifica servird de punto
de partida para el disefio y realizacién de un estudio futuro sobre el “Analisis de la actividad
fisico-deportiva realizada en la infancia y en la adolescencia como predictor del estilo de vida
activa en la adultez: estudio en la Comunidad Auténoma Vasca (CAV)” que se prevé llevar a cabo
a lo largo del afio 2023.

Concretamente, en el presente informe, se pretende abordar la influencia que puede tener en
los estilos de vida activa en la adultez el ambito de la practica de AFD (si es una practica
organizada o no organizada), el tipo de modalidades deportivas practicadas, el objetivo de la
practica (orientado a la recreacion o hacia la competicion), la frecuencia de dicha practica, la
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diferenciacidn por género y la influencia de factores facilitadores y barreras de tipo individual,
social y ambiental que interaccionan e influyen en la practica de la AFD. Todos estos aspectos,
pueden permitir disponer de una vision completa de las caracteristicas que debe tener la
practica de AFD en edades iniciales para fomentar un estilo de vida activa en la adultez.

Precede a este informe el publicado por el Gobierno Vasco y realizado por profesorado del
Departamento de Educacidn Fisica y Deportiva de la Universidad del Pais Vasco (UPV/EHU)
titulado “Iniciaciéon Deportiva: Pautas para el rendimiento, la salud, los habitos deportivos y el

III

desarrollo integral”, que recaba evidencia cientifica relacionada con el significado y el impacto
de los diversos programas que se disefian, se desarrollan y se aplican en el dmbito de la iniciacién
deportiva y analiza el efecto de las mismas sobre el rendimiento deportivo, la salud, los habitos
fisico-deportivos y el desarrollo psicosocial. Dicho informe previo, ofrece un soporte para
evaluar la adecuacion y la efectividad de programas de Deporte Escolar atendiendo a factores
como la edad de inicio de la actividad de los participantes, la diversidad de las actividades
practicadas, las horas de practica acumuladas y la edad en la que se inician en la competicion

deportiva.

Por lo tanto, el presente informe pretende afiadir nuevas evidencias y propuestas que permitan
disefiar modelos adecuados de iniciacién de la practica de AFD.
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2.- Metodologia de la revision cientifica y estructura del informe

Este informe es una revision de la literatura cientifica, para la cual se ha empleado una estrategia
de busqueda de publicaciones cientificas de relevancia en las bases de datos nacionales e
internacionales mads relevantes, a partir de las palabras clave derivadas de las preguntas de
investigacion previamente planteadas. Para ello, se han tenido en cuenta los articulos cientificos
publicados sobre la tematica en cuestidn hasta junio del 2022. Todos los articulos cientificos
recopilados en esta revisidon son trabajos publicados en revistas cientificas nacionales e
internacionales de alto impacto, por lo que han sido sometidos a un exhaustivo proceso de
revisién por pares. A partir del analisis del contenido de dichas publicaciones por parte del
equipo de investigacidn y su posterior desarrollo, la informacidn se ha organizado en el presente
informe cientifico-técnico. Los resultados y conclusiones derivados del analisis de contenido han
sido elaborados y revisados por los miembros del equipo de investigacion (autores/as de este
informe), con el objetivo de contrastar su calidad, veracidad y credibilidad.

En este documento, como se puede observar en el apartado anterior, en primer lugar, se ha
realizado una descripcion de los antecedentes y la justificacién del informe. A continuacién, se
exponen los objetivos de la revision realizada y los titulares mds destacados de la revisidon de
publicaciones cientificas a modo de resumen general. Posteriormente, se presentan los
resultados obtenidos de la revisidén realizada en distintos bloques. Finalmente, se exponen las
conclusiones, las recomendaciones practicas de aplicacion derivadas de los trabajos cientificos
y las referencias bibliograficas para que puedan ser consultadas por los lectores/as.

11
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3.- Objetivo de la revision cientifica y preguntas de investigacion

El objetivo principal de este informe ha sido conocer la evidencia cientifica existente en torno a
la influencia de la AFD realizada en la infancia y en la adolescencia sobre la AFD realizada en Ia
adultez, asi como la influencia que pudiera tener en el estilo de vida activa o inactiva en personas
adultas.

A tal fin, las preguntas de investigacion planteadas como punto de partida del presente trabajo
fueron las siguientes:

¢Es la AFD realizada en la infancia o en la adolescencia predictor del estilo de vida activa en la
adultez?

¢Existe relacion entre la prdctica de AFD organizada en la infancia y en la adolescencia y la
prdctica de AFD en la adultez?

éExiste relacion entre la prdctica de AFD no organizada en la infancia y en la adolescencia y la
prdctica de AFD en la adultez?

éCudles son los factores relacionados con la prdctica de AFD en la infancia y en la adolescencia
que influyen en la prdctica de AFD en la adultez?

13
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4.- Titulares destacados de la revision de publicaciones cientificas

“Un mayor nivel de prdctica de actividad fisica y deportiva en la infancia y en la adolescencia es
un predictor significativo de la vida activa en la edad adulta.”

“El hecho de practicar actividad fisica y deportiva de forma organizada, realizar diversas
actividades deportivas de manera simultdnea o tener buena resistencia en la infancia y en la
adolescencia se asocian a mayores niveles de prdctica de actividad fisica y deportiva en la edad
adulta.”

“Un mayor nivel de prdctica y/o nivel competitivo en deportes durante la etapa juvenil, se
relaciona positivamente con mayores niveles de prdctica de actividad fisica y deportiva en la
edad adulta.”

"La participacion en dos o tres sesiones semanales de actividad fisica y deportiva organizada en
la infancia y en la adolescencia se asocia a mayores niveles de actividad fisica y deporte en la
edad adulta.”

“Mayores frecuencias semanales y una mayor persistencia en el tiempo de prdctica de
actividad fisica y deportiva durante la infancia y la adolescencia se asocian a mayores niveles
de prdctica de actividad fisica y deportiva en la edad adulta, adquiriendo mayor importancia en
mujeres.”

“No existe evidencia cientifica sélida que muestre la relacion positiva entre la prdctica de
actividad fisica y deportiva no organizada con la prdctica en edad adulta.”

“La relacion entre la prdctica de actividad fisica y deportiva organizada en la infancia y la
adolescencia y la prdctica en la edad adulta es moderada.”

“La actividad fisica y deportiva realizada en la infancia y en la adolescencia no es el unico factor
condicionante de la prdctica de actividad fisica y deportiva en la edad adulta.”

15
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5.- ¢Es la actividad fisica y deportiva realizada en la infancia y en la

adolescencia predictor del estilo de vida activa en la adultez?

Numerosos autores han observado una relacién positiva entre la practica de AFD en la infancia
y la practica de AFD en edad adulta (Batista et al., 2019; Hallal et al., 2006; Tammelin, 2005). De
forma similar, la practica regular y persistente de AFD durante la juventud parece tener un
impacto positivo en los hdbitos activos de etapas posteriores (Telama et al.,, 2006). Esta
asociacion es de vital importancia en la promocién de la AFD y los habitos saludables, ya que la
exposicidn a ciertas practicas durante edades iniciales de la vida mediante una oferta variada
podria brindar la oportunidad de establecer una participacién y adherencia hacia la practica de
AFD de por vida (Kjgnniksen et al., 2008) y, por ende, reducir el riesgo de sufrir diferentes
enfermedades crénicas en la edad adulta (Logan et al., 2020).

Las principales revisiones de la literatura existentes en torno al papel de la AFD en la infancia 'y
en la adolescencia como predictores de la AFD en la edad adulta, muestran evidencias de una
asociacién positiva y principalmente moderada (Batista et al., 2019; Hallal et al., 2006;
Tammelin, 2005). Por ejemplo, en una revision sistematica realizada por Tammelin (2005), en la
gue se analizan una multitud de estudios longitudinales sobre los predictores y patrones
juveniles como la actividad fisica, la salud y el estado fisico y otras variables sociales y de
comportamiento que influyen en los niveles de AFD en la edad adulta, se observa una asociacién
significativa entre la AFD en la juventud y AFD en la edad adulta. En la misma linea, la revisién
realizada por Hallal et. al (2006), que analiza las evidencias sobre los efectos de la AFD de los
adolescentes en la salud a corto y largo plazo (como la morbilidad en la adolescencia y en la
adultez), muestra un efecto consistente de la AFD, especificamente durante la adolescencia, en
la AFD adulta. Sin embargo, la magnitud de esta asociacion se ha descrito como moderada. Este
aspecto pone de manifiesto que la practica de AFD en la infancia y en la adolescencia puede
influir en la practica de AFD en la adultez, si bien no sea el Unico factor determinante. Estos
resultados sobre la relacidon entre la practica de AFD en la infancia y en la adolescencia y la
practica de AFD en la adultez ha sido confirmada recientemente por Batista et al. (2019). Enuna
reciente revision sistematica, en los que se incluyen estudios originales que se centran en la
participacién deportiva en la infancia y en la adolescencia de manera principalmente organizada
y su influencia en la practica de AFD en la edad adulta, 26 de los 29 estudios incluidos en la
revision (el 90%) encontraron una relacién positiva y no se identificaron relaciones negativas.
Concretamente, se encontré una relacidon positiva considerada débil en sélo el 7% de los
estudios, una relacidn moderada en el 62% y una relacién fuerte en el 21% de los estudios
incluidos. En este mismo trabajo, se concluyé que mayores frecuencias semanales de practica
de AFD son necesarias para obtener beneficios adicionales relacionados con la AFD en la edad
adulta y, que la persistencia en la AFD durante al menos tres aiflos en etapas iniciales es
suficiente para asociarse con una mayor practica de AFD en la edad adulta. También se recoge
que algunas practicas deportivas especificas se asociaron mas con el nivel posterior de AFD en
hombres y mujeres; precisamente en la publicacion de Tammelin, Nayha, Hills, et al. (2003), la
participacion de los/as adolescentes en deportes de resistencia de alta intensidad y en
determinados deportes que exigen y desarrollan habilidades diversificadas deportivas, parecia
ser mas beneficiosa de cara a la actividad fisica en la adultez. En el caso del nimero de
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modalidades practicadas, solamente mostré una relacidn significativa con el nivel de practica de
AFD en edad adulta para las mujeres, mostrando una probabilidad de aproximadamente dos
veces (con tres modalidades) y tres veces (con cinco modalidades) mayor de presentar valores
elevados de AFD de ocio a los 34 afios, en comparacion con el grupo que practicaba sélo un
deporte (Makeld et al., 2017). Ademas, en ambos géneros, el mayor nivel de practica y/o
competicion alcanzada se relaciond con mayores niveles de AFD en la edad adulta (Batista et al.,
2019).

Entre los estudios mas recientes que identificaron una relacién positiva moderada entre la AFD
en la infancia y en la adolescencia y la AFD en la edad adulta, se encuentra el realizado por
Murphy et al. (2016), que observaron una relacion moderada entre frecuencias altas de AFD en
la adolescencia realizada en un club (4 veces/semana o mas) y mayores niveles de actividad fisica
en personas adultas en comparacién con frecuencias menores. Por otro lado, en este estudio
gue se realizé con 873 participantes entre 10y 18 afios, con un seguimiento de 5 afios, los niveles
mas altos alcanzados en las AFD (desde el recreacional hasta el de élite) se relacionaron con
mayor participacién deportiva en el transcurso de los afios. En otro estudio longitudinal
realizado por el mismo autor (Murphy et al., 2017), se analizaron las frecuencias de participacion
tanto en un club deportivo como en el deporte escolar, resultando las dos variables predictoras
significativas de la AF en la adultez. En la misma linea, Smith et al. (2015), observaron que los
nifios y nifas que participaban frecuentemente en modalidades deportivas tenian mayor
probabilidad de participar en AFD en la adultez. Por el contrario, esta asociacion no se encontré
con nifos y nifias que jugaron al aire libre de forma no organizada.

Entre los estudios que han observado relaciones altas entre la AFD en la infancia y en la
adolescencia y la AFD en la edad adulta, se puede destacar el realizado por Tammelin, Nayh3,
Hills, et al., (2003), donde contaron con una muestra de 7794 hombres y mujeres a los 14 afios
y a los 31 afios. El objetivo principal de dicho estudio fue evaluar la asociacién entre la
participacién en diversos tipos de deportes en la adolescencia y el nivel de practica y los tipos
de AFD en la edad adulta joven. Segun los resultados obtenidos, la AFD organizada y/o con fines
competitivos en la adolescencia, podrian aumentar la adquisicién de varias habilidades motrices,
mejorando la confianza para practicar diferentes deportes en el futuro. De forma similar,
Hirvensalo et al. (2000), realizaron el seguimiento de 642 hombres y mujeres mayores de 65
afios durante 8 afios, y observaron una mayor proporcion de personas activas entre aquellas
con participacion competitiva en deportes entre los 10-19 afios. Huotari et al. (2011) también
detectaron un menor riesgo de inactividad en la edad adulta entre los 1525 participantes que
tuvieron mayor AFD en la adolescencia.

Sin embargo, a pesar de que la mayoria de estudios analizados han observado una relacion
positiva entre la AFD realizada en la infancia y en la adolescencia con la AFD realizada en la edad
adulta, también existen algunos trabajos que no han observado esta asociacién. Como se ha
recogido anteriormente, Hirvensalo et al. (2000) encontraron una asociacioén positiva entre la
participacién competitiva y un nivel elevado de AFD en la edad adulta, pero no observaron esta
asociacion en el caso de la practica de deportes recreativos sin participacion competitiva, tanto
en la infancia como en la adolescencia. De la misma manera, en otros estudios tampoco se halld
una relacion significativa entre la participacion en deportes (tanto organizada como no
organizada) con un alto nivel de AFD en la edad adulta (Taylor et al., 1999). En dicho estudio
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retrospectivo, realizado con una muestra de 105 hombres con un rango de edad entre los 32 y
60 afios, si se asocid la obligacidn de hacer ejercicio con la inactividad en la edad adulta, por lo
que dicha obligacién en la infancia parece ser perjudicial de cara a alcanzar una vida activa en la
adultez. En esta misma linea, en un trabajo longitudinal llevado a cabo a lo largo de 13 afios por
Wichstrgm et al. (2013), con una muestra de 3251 estudiantes en un rango de edad entre 12 y
19 afos al inicio del estudio, la participacion en AFD en el tiempo libre, tanto organizada como
no organizada, en la adolescencia no tuvo relacidn directa con la AFD en la edad adulta.

En resumen, las diferentes investigaciones destacan el periodo de la infancia y la adolescencia
como el mas propicio para conocer y experimentar el mayor nimero posible de habilidades
motrices (Tammelin, Nayh3, Hills, et al., 2003), enfatizando la idea de la necesidad de ofrecer
oportunidades para la practica de AFD en jévenes, debido al mayor impacto en la consecucion
de vidas activas en la adultez si la practica de AFD es regular y persistente (Telama et al., 2006).
Sin embargo, la mayor parte de estas relaciones positivas mostradas en la literatura de la
practica de AFD en la infancia y en la adolescencia como predictores de la AFD en la edad adulta,
son moderadas (Batista et al., 2019; Hallal et al., 2006; Tammelin, 2005), mostrando que hay un
cambio de grupos activos a inactivos y viceversa en distintos momentos de la vida, matizando
que la participacién en la AFD a lo largo de la vida no estd unicamente determinada por la
practica de AFD en la infancia o en la adolescencia, sino que puede cambiar por muchas razones
durante el curso de la vida (Tammelin, 2005). La practica de AFD en la edad adulta parece estar
condicionada también por variables sociodemograficas, ambientales, personales y de
comportamiento (Trost et al., 2002). De manera similar, Martin et al. (2021) observaron que los
niflos y niflas menos activos en las primeras etapas de la vida, pueden practicar AFD en otras
etapas, aunque sea menos probable. La evidencia cientifica parece poner de manifiesto que a
pesar de que existe una relacidn positiva y mayoritariamente moderada entre la practica de AFD
realizada en la infancia y en la adolescencia con la practica de AFD en la edad adulta, el nivel de
practica en cualquier momento de la vida estd determinado por multiples factores que
requieren abordajes multifactoriales. Por todo ello, la evidencia cientifica invita a seguir
investigando para conocer mejor las variables que influyen en esa relacién moderada, asi como
la necesidad de realizar estudios concretos en la poblacién objeto de conocimiento.
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6.- ¢Es el tipo de actividad fisica y deportiva realizada en la infancia y en

la adolescencia predictor del estilo de vida activa en la adultez?

Como ya se ha mencionado anteriormente, la evidencia cientifica expone la existencia de una
relacidn significativa entre la practica de AFD practicada en la infancia y en la adolescencia con
tener una vida activa en la edad adulta. Sin embargo, también se ha apuntado a que el tipo de
AFD llevada a cabo en edades iniciales de la vida (infancia y adolescencia) puede ser un factor
determinante. En este sentido, el presente apartado pretende, en primer lugar, analizar qué
efectos tiene la practica de AFD organizada en la infancia y en la adolescencia en la practica de
AFD en edad adulta. La AFD organizada y estructurada es entendida como la AFD desarrollada
en centros escolares, instituciones o clubes deportivos, que es dirigida y supervisada por
personas con una formacién en la ensefianza de la actividad fisica, la educacién fisica o el
deporte (Gémez-Cabello, 2018).

La evidencia cientifica sugiere que la practica de AFD organizada en la infancia deriva en estilos
de vida de mayor practica de AFD en la edad adulta. Concretamente, en la revisidn sistematica
realizada por Tammelin (2005), en la que analiza una multitud de estudios longitudinales sobre
los predictores y patrones que influyen en los niveles de AFD en la edad adulta, concluye que la
participacién organizada e intensiva en deportes de competicidn en la juventud se asocia a un
alto nivel de practica de AFD en la adultez. En esta misma linea, Smith et al. (2015) en una
investigacion llevada a cabo en el Reino Unido con 6468 participantes en un rango de edad entre
10 vy 48 afios, observaron que la participacién en modalidades deportivas organizadas en etapa
infantil se vincula a la practica de AFD en la edad adulta. Del mismo modo, Wichstrgm et al.
(2013), en un trabajo de investigacién longitudinal realizado con adolescentes y adultos/as
noruegos/as a quienes se les pasé un cuestionario sobre habitos saludables, practica de
actividad fisica, autoconcepto y datos sociodemograficos, concluyeron que las dos variables que
mayor influencia tenian en un alto nivel de practica de AFD en la adultez eran la pertenencia a
un club deportivo y un autoconcepto atlético positivo. Kjgnniksen et al. (2009) analizaron si la
participacién de adolescentes noruegos en clubes o asociaciones deportivas predecia la
frecuencia de AFD a los 23 afios de edad. Los investigadores concluyeron que el deporte
organizado en jovenes estd positivamente asociado a los niveles de AFD en la edad adulta, tanto
en hombres como en mujeres, con una tendencia mayor en el género masculino. De forma
similar, Perkins et al. (2004) realizaron un estudio en Estado Unidos con 642 participantes,
observando que las personas con un nivel alto de participacién deportiva organizada en la
adolescencia tienen 3,49 veces mas probabilidades de participar en actividades fisicas en la edad
adulta que las personas con un bajo nivel de participacién deportiva en la adolescencia. Ademas
de estar asociado al aumento de la practica de AFD en la adultez, la practica de AFD organizada
en la infancia también tiene efectos positivos en otras variables relacionadas con la salud de
personas. En esta linea, el trabajo realizado por Logan et al. (2020), con estadounidenses de
entre 7 y 29 afios, muestra que la participacion en modalidades deportivas organizadas en la
edad escolar repercute de manera positiva tanto en el riesgo de sufrir enfermedades
cardiovasculares como en el nivel de practica de AFD en la adultez. Respecto a la dimensidn
psicoldgica, la investigacidn llevada a cabo por Dodge y Lambert (2009) en Estados Unidos, en la
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que participaron 8152 personas, concluye que la practica en deporte organizado en la
adolescencia se asocia a una mayor autoestima y una mejor percepciéon de la salud propia.

Respecto a la frecuencia de la practica organizada y estructurada, la literatura cientifica muestra
gue la participacion en una o dos sesiones semanales se asocia a mayores niveles de AFD en la
edad adulta. En este sentido, Tammelin, Nayha, Laitinen, et al. (2003) realizaron una
investigacion longitudinal con poblacién finlandesa de un rango de edad entre los 14 y 31 afios.
En ella, concluyeron que la participacidn en deportes organizados después del horario escolar
en la adolescencia, con una frecuencia de una sesién semanal en mujeres y dos sesiones
semanales en hombres, tiene relacién con una elevada prdactica de AFD en la edad adulta. No
obstante, la mayoria de estudios (Beunen et al., 2004; Murphy et al., 2016; Palom&ki et al., 2018;
Perkins et al., 2004; Telama, 1996) han indicado que cuanto mas elevada es la frecuencia
semanal de practica de AFD organizada durante la infancia y adolescencia, mayor es el nivel de
practica de AFD en la adultez. Entre ellos, el trabajo retrospectivo llevado a cabo por Hirvensalo
et al. (2000) con finlandeses de un rango de edad entre 66 y 84 afos, mostré que existe una
correlacién directa entre la frecuencia de participacion en el entrenamiento en clubes
deportivos y los indices de AFD en la edad adulta. Ademas, los investigadores observaron que,
mientras que existe una fuerte asociacidn entre la practica de deportes de competicion en la
adolescencia y el nivel de AFD en la edad adulta, esta relacién desaparece cuando el tipo de
practica de AFD en edades tempranas es recreativa, entendida ésta como la practica voluntaria
y ludica que se realiza en el tiempo de ocio. Los resultados del estudio mostraron que aquellos
jovenes que participaban en competiciones deportivas y, ademads, en los niveles mas altos
(nacional, élite), tenian aproximadamente de dos a 13 veces mas probabilidades de presentar
elevados niveles de practica de AFD en la edad adulta. En esta misma linea, la investigacion
realizada por Telama et al. (2006) examiné cédmo la frecuencia y participacién en deporte
competitivo en la infancia y adolescencia es un importante predictor del nivel de AFD en la edad
adulta. Los autores registraron mediante cuestionarios diversa informacion acerca de la practica
de AFD en la infancia y adolescencia como por ejemplo el lugar, el nivel de competicion, la
frecuencia y la duracion de los entrenamientos. El hallazgo principal fue que cuando la practica
de AFD en las primeras etapas es mas regular y persistente, mayor es el impacto en la vida activa
en la adultez. Ademas, en el caso de las mujeres, para que la influencia sea mayor en los niveles
de AFD en la edad adulta, la practica deportiva organizada en la infancia y en la adolescencia
tiene que ser mas frecuente y de mayor duracidon en comparacién con los hombres (Telama et
al., 2006).

Otra variable que ha generado gran interés entre la comunidad de investigadores en la tematica
es el tipo de AFD organizada practicada en la infancia y en la adolescencia y sus efectos en los
niveles de AFD en la adultez. Tammelin, Nayha, Hills, et al. (2003) en un estudio longitudinal
realizado con 7794 personas en Finlandia, evaluaron la asociacién entre la participacién en
diferentes tipos de deportes en la adolescencia y el nivel de practica de AFD en la edad adulta.
Los resultados mostraron que las modalidades de practica de AFD organizada que se asociaron
a mayores niveles de practica de AFD en la edad adulta en el caso de los hombres fueron el
atletismo, los juegos de pelota, las actividades de resistencia de alta intensidad y de combate; y
en el caso de las mujeres, correr, orientacién, atletismo, ciclismo, gimnasia y equitacién. En un
estudio de similares caracteristicas, Tammelin, Nayha, Laitinen, et al. (2003) sugieren que existe
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algun tipo de correspondencia entre las modalidades practicadas en la infancia y en la
adolescencia con las practicas de AFD en la adultez. Los autores exponen que la participacion de
los adolescentes en deportes de resistencia se asocia con la participacion en algun tipo de
deporte de resistencia en la edad adulta y, en los varones, la participacién en juegos de pelota
en la adolescencia se asocia con la participacidon en algin juego de pelota a mayor edad.
Kjgnniksen et al. (2008) realizaron un trabajo de investigacion longitudinal con 630 participantes
noruegos a los que se les pasd un cuestionario sobre la frecuencia y tipo de AFD realizada en la
adolescencia y en la adultez. Las conclusiones del estudio subrayan que la participacion
simultdnea en varias actividades fisicas en la adolescencia esta moderadamente relacionada con
la practica de AFD posterior. Ademas, las modalidades deportivas que mostraron un alto grado
de asociacidn a la practica de AFD en la edad adulta fueron el ciclismo y correr. En esta misma
linea, en un estudio elaborado en Canada por Bélanger et al. (2016), muestra la relacidn positiva
entre la practica del running en la adolescencia y los niveles de AFD a los 24 afios de edad. Esta
asociacién no se dio con otro tipo de modalidades como el fitness o la danza. Los autores
concluyen que la asociacidn entre la AFD en la adolescencia y la de la persona adulta depende,
al menos en parte, del tipo de AFD practicada durante la primera etapa de la vida. Por el
contrario, Taylor et al. (1999) llevaron a cabo una investigacion transversal con 105 hombres de
un rango de edad entre 32 y 60 afos. El propdsito del estudio fue evaluar la relacién entre
componentes especificos de la AF durante la infancia y la adolescencia y los habitos de ejercicio
en la edad adulta. Los resultados mostraron que la participacion en deportes en la nifiez y
adolescencia tuvo una relacién positiva, pero no significativa, con un alto nivel de actividad fisica
en la edad adulta. No obstante, no encontraron ninguna asociacion entre el tipo de modalidad
deportiva (individual o colectiva) y los niveles de AFD en la edad adulta. Resultados similares
fueron obtenidos en el trabajo de investigacidn realizado en Irlanda por Murphy et al. (2016). El
estudio longitudinal, en el que participaron 873 participantes en un rango de edad entre 10y 18
afios, concluye que cuanto mayor es la frecuencia en la practica deportiva en clubes deportivos,
mas elevados son los niveles de AFD en la edad adulta. Sin embargo, el nimero de modalidades
deportivas practicadas o el tipo de modalidad no se asocian a los niveles de prdctica de AF en la
edad adulta.

Por otro lado, el presente apartado pretende, en segundo lugar, analizar qué efectos tiene la
practica de AFD no organizada en la infancia y en la adolescencia en la practica de AFD en edad
adulta. La practica de AFD en la infancia y en la adolescencia se realiza en distintos contextos de
practica. Si bien la practica de AFD organizada tiene una importante presencia, también existe
un elevado nivel de préctica de AFD en contextos no organizados. Se entiende como practica de
AFD no organizada aquella que no se desarrolla en centros escolares, instituciones o clubes
deportivos, que no es dirigida y supervisada por personas con una formacidn en la ensefianza
de la actividad fisica, la educacién fisica o el deporte. En este sentido, especialmente en la
infancia y en la adolescencia, se producen multitud de situaciones de practica de AFD en
contextos de juego libre, practica deliberada u otras actividades fisicas de la vida cotidiana. Este
tipo de practica no organizada consiste en un conjunto de actividades fisicas y experiencias de
movimientos espontdaneos y autdnomos que se practican en las calles, parques y en entornos
no formales (Coté, 1999; Coté et al.,2003; Coté & Fraser-Thomas, 2007), teniendo como
principales caracteristicas la diversion, la motivacion y la autorregulacién (Collet et al., 2018).
Por lo tanto, ademas de analizar los efectos de la practica de AFD organizada, también puede
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ser necesario analizar los efectos que tiene la practica no organizada de AFD realizada en la
infancia y en la adolescencia en la practica de AFD en la edad adulta.

A pesar de la importancia que puede tener este tipo de practica no organizada, especialmente
en la infancia y adolescencia, lamentablemente son pocos los estudios que aportan evidencia
cientifica sobre su influencia en la practica de AFD en la edad adulta. Por ejemplo, si bien Smith
etal. (2015), tal y como se ha mencionado en el apartado anterior, muestran que la participacion
en modalidades deportivas organizadas en edad infantil se vincula a la practica de AFD en la
edad adulta, estos mismos autores exponen que el juego deliberado, realizado en la calle o
parques infantiles, no se asocia con la practica de AFD en la edad adulta. Concretamente, Smith
et al. (2015) realizaron un estudio de cohortes iniciado en 1970 con 17.284 nifios y nifias de 10
afios y transcurridos 32 afios con personas adultas de 42 afios. En el mismo, se constatd que la
AFD realizada en contextos no organizados no se correlaciond con la practica de AFD en la edad
adulta a los 42 afios. No obstante, observaron que los nifos y nifias con un mayor indice de masa
corporal (IMC) a los 10 afios, tenian niveles de practica de AFD mas bajos a los 42 afos. En otro
estudio longitudinal similar realizado en Estados Unidos (Garcia et al., 2022), en el que se contd
con una muestra representativa a nivel nacional de 90.0000 estudiantes adolescentes de
aproximadamente 15 afos en los aflos 1994 y 1995, de 132 instituciones educativas y que fueron
nuevamente incluidos en el estudio en los afios 2016-2018 con una edad de 33-39 afios, se
observé que los adolescentes que cumplian con la pauta de actividad fisica recomendada para
su edad tenian un menor riesgo de sufrir depresién y un menor riesgo de tendencia suicida en
la edad adulta que aquellos que no cumplieron con estas pautas. Lamentablemente, en el
estudio no se aportan datos sobre la relacidn entre la préctica de actividad fisica en las distintas
edades. Por su parte, Hirvensalo et al. (2000) en un estudio prospectivo realizado en poblacion
finlandesa observaron que no existia asociacion entre la practica de deporte recreativo en las
edades de 10-19 afios con la practica de AFD en la edad adulta (20-30 afios y 40-64 afios).

Estos resultados sobre la influencia de la practica no organizada en edad infantil y en Ia
adolescencia en la practica de AFD en edad adulta, hay que tomarlos con cautela por diversas
razones. En primer lugar, existen pocos estudios al respecto en los que se analice la influencia
de la practica no organizada de forma exclusiva y bien diferenciada (Smith et al., 2015), por lo
gue existe una carencia importante de conocimiento cientifico contrastado. En segundo lugar,
en la mayor parte de estudios no se define claramente si se trata de una practica organizada o
no (Garcia et al., 2022, Hirvensalo et al., 2000, Makel3 et al., 2017). Por ejemplo, el estudio de
Hirvensalo et al. (2000) hace referencia a deporte recreativo, sin especificar si es o no
organizado. Posiblemente el deporte o actividad fisica recreativa pueda tener una naturaleza
menos organizada y también probablemente menos exigente, pero estos aspectos no estan
claramente definidos. De forma similar, Garcia et al. (2022) analizan la practica de actividad fisica
de forma genérica, incluyendo todo tipo de actividades fisicas como correr, bailar, jugar a futbol,
baloncesto, nadar, andar en bicicleta, entre otras muchas. Nuevamente, resulta complicado
conocer si estas actividades fisicas se realizan en contextos organizados y estructurados o no.
En este sentido, podria ser necesario que los futuros estudios fueran encaminados a especificar
el tipo de practica de AFD analizada, asi como utilizar una categorizacién comun mas especifica
(Khan et al., 2012) y aportando informacién mas concreta sobre el tipo de practica de AFD. En
tercer lugar, tal y como expone Hirvensalo et al. (2000), posiblemente la falta de poder
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predictivo de la AFD no organizada en la infancia y adolescencia sobre la préactica de AFD en la
edad adulta puede deberse al hecho de que las personas participantes en las investigaciones no
la notificaran con precisién. Esta idea ha sido apoyada por Batista et al. (2019), exponiendo que
la AFD organizada y, mdas concretamente el ambito competitivo, parece ser mas facilmente
recordada en comparaciéon con las actividades recreativas no organizadas. Las actividades
organizadas suelen seguir un calendario regular, con sesiones semanales en dias y horarios fijos,
asi como determinados periodos de competiciones, lo que facilita su descripcién y recuerdo.
Esto resulta especialmente relevante cuando se evallan de forma retrospectiva y también en
un momento determinado mediante cuestionarios y recuerdos (Telama et al., 1996). Por lo
tanto, parece existir una necesidad de centrar la investigacién en la practica no organizada y
afinar en la medicidn de este tipo de practica mediante métodos que puedan generar un menor
error. Asimismo, podria ser interesante analizar si existe una relaciéon entre la practica
organizada y no organizada de AFD y su posible influencia en la AFD en edad adulta.

Atendiendo a diversos trabajos cientificos (Gil De Montes et al., 2011; Kjgnniksen, 2009;
Richards, 2007; Telama et al., 1997; Wichstrgm et al., 2013), parece que la pertenencia a una
entidad de AFD con practica organizada en la infancia y la adolescencia influye de manera
positiva en el nivel de prdctica de AFD en los afios posteriores y existe poca evidencia sobre la
influencia de la practica de AFD no organizada. No obstante, hay que tener en cuenta que
también se ha descrito que es necesario que las entidades de AFD ofrezcan oportunidades
variadas (tanto competitivas como no competitivas) y de bajo coste, ya que las actividades de
demasiado alto nivel o costosas podrian ser motivos para el abandono de la practica de AFD
(Makela et al., 2017).
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7. Otros factores condicionantes en la relacion entre el nivel de practica
de actividad fisica y deportiva realizada en la infancia y en la adolescencia

y el nivel de practica en la adultez

Tal y como se ha expuesto en los capitulos anteriores, existe evidencia cientifica sobre la
influencia positiva de la practica de AFD en la infancia y en |la adolescencia en la practica de AFD
en la edad adulta. No obstante, esta relacién, ademds de estar condicionada por el tipo de
practica (organizada y no organizada) o por la frecuencia de la misma, parece estar condicionada
también por otros factores. Por ejemplo, algunos estudios muestran que el género puede
condicionar la relacién entre la practica de AFD en la infancia y en la adolescencia y la practica
en la edad adulta. Atendiendo a Hirvensalo et al. (2000), la relacion entre la practica de AFD en
edades iniciales y en la edad adulta fue de mayor magnitud en los hombres que en las mujeres.
En un estudio posterior (Telama et al., 2006), estos resultados fueron refrendados también en
la practica deportiva competitiva. Los autores observaron que, si bien la practica competitiva en
la adolescencia aumentaba la probabilidad de ser mas activos en la edad adulta, esa
probabilidad era mayor en hombres que en mujeres. De forma similar, Tammelin, Nayha, Hills,
et al. (2003) exponen que, mientras que para las mujeres la participacion en deportes en la
adolescencia una vez a la semana se asocié con una mayor probabilidad de ser activas en la edad
adulta, en el caso de los hombres fueron necesarias 2-3 veces por semana para obtener el mismo
beneficio. Se han sugerido algunas hipdtesis para explicar estas diferencias en funcién del
género en las asociaciones entre la practica de AFD en nifios y nifias y adolescentes y la AFD
posterior en personas adultas. Posiblemente los hombres requieran una mayor frecuencia
minima de participacidon en AFD que las mujeres para que tengan alglin impacto en los niveles
posteriores de AFD. Ademas, estos mismos autores observaron que existia una influencia del
tipo de modalidad de practica en esta relacién. Mientras que en los hombres se encontré una
asociaciéon entre practicar atletismo, juegos de pelota, resistencia de alta intensidad y combate
con la practica de AFD en la edad adulta, en el caso de las mujeres las modalidades con mas
relacidn con la practica de AFD en edad adulta fueron correr, orientacién, atletismo, ciclismo,
gimnasia y equitacion (Tammelin, Nayha, Hills, et al., 2003). En la misma linea, en un estudio
reciente realizado por Kwon et al. (2021), si bien no encontraron ninguna asociacion entre los
patrones de participacion deportiva juvenil y el cumplimiento de las recomendaciones generales
de AFD a los 23 afios en hombres, esta relacién si se obtuvo en mujeres. Atendiendo a estos
resultados, los autores sugieren que la participacién deportiva juvenil podria ser mas importante
entre las mujeres que entre los hombres para predecir la AFD en la edad adulta temprana. Esta
idea habia sido anteriormente constatada por Palomaéki et al. (2018), exponiendo que las
mujeres que eran activas en deportes juveniles organizados tenian mas del doble de
probabilidades de tener mayores habitos saludables en la edad adulta que las sedentarias.

Ademas del género, en la literatura cientifica se ha apuntado a que los factores socioecondémicos
también pueden afectar a la relacidn entre la practica de AFD en la infancia y en la adolescencia
con la practica en la edad adulta (Tammelin, 2005), aunque la cantidad de estudios al respecto
sea menory los resultados no son aun clarificadores. Concretamente Tammelin, Nayh3, Laitinen,
et al.,, (2003) observaron que los nifios y nifias pertenecientes a familias de clase social baja
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presentaban una mayor inactividad fisica en la adolescencia que las de clases medias y altas. No
obstante, esta asociacidn no se observé en edades posteriores (31 afios). Makinen et al. (2010),
también expusieron que la participacion en deportes competitivos en la juventud parecia tener
efectos positivos en la AFD posterior entre las personas con bajo nivel educativo. En este
sentido, parece importante la promocién de deportes competitivos entre las personas con bajo
nivel educativo, ya que podria tener efectos positivos en la adopcién de un estilo de vida
fisicamente activa de por vida. Sin embargo, tal y como indican los propios investigadores, se
necesitan mas estudios prospectivos para confirmar estos resultados. Por otro lado, Tammelin,
Nayha, Laitinen, et al. (2003) constataron que los nifios y nifias con un bajo rendimiento escolar
en la adolescencia, presentaban una mayor inactividad en la edad adulta, independientemente
de la AFD realizada en la adolescencia. Estos resultados van en linea con los obtenidos por
Telama et al. (1997) y por Kjgnniksen et al. (2010). Telama et al. (1997) mostraron una asociacion
positiva entre las altas calificaciones obtenidas en la asignatura de educacion fisica escolar con
la practica de AFD en la adultez. En la misma linea, Kjgnniksen et al. (20010) mostraron una
asociacién moderada entre la actitud hacia la educacién fisica escolar y la practica deportiva
organizada en la adolescencia, siendo esta mayor en mujeres. Todos estos estudios ponen de
manifiesto las diferencias en la relacién atendiendo a aspectos socioeconémicos y educativos,
pudiendo ser necesarios mas estudios al respecto. No obstante, parece que los aspectos
socioecondmicos y educativos en la infancia y adolescencia pueden jugar un papel relevante en
la practica de AFD en la edad adulta.

Otro de los factores condicionantes en la relacién entre la practica de AFD en la infanciay en la
adolescencia con la practica en la edad adulta ampliamente estudiada, es la autopercepcién de
la competencia motriz o deportiva. Varias investigaciones apuntan a que estar satisfecho con el
propio rendimiento deportivo o con un alto nivel de habilidades autoevaluadas en edades
iniciales se ha asociado con un alto nivel de AFD en la edad adulta (Barnekow-Bergkvist et al.,
1996; Tammelin, 2005; Taylor et al., 1999; Telama et al., 1997). En la misma linea, Hallal et al.
(2006) expusieron que un comportamiento sedentario durante la infancia y la adolescencia, asi
como una mala condicidn fisica en la adolescencia, se asociaron con malos resultados de salud
en la edad adulta. Estos resultados también fueron descritos por Wichstrgm et al. (2013),
quienes expusieron que un autoconcepto atlético positivo en la adolescencia estaba asociado a
un alto nivel de practica de AFD en el tiempo libre en la edad adulta, mientras que fumar, un
indice de masa corporal alto y tener sintomas depresivos en la adolescencia, predijeron niveles
bajos de practica de AFD en el tiempo libre en la edad adulta. Esta idea también fue apoyada
por Jose et al. (2011) ya que estos autores observaron que, para las mujeres, la competencia
deportiva percibida en la infancia y en la adolescencia se asocié significativamente con ser
persistentemente activas en la edad adulta. Contrariamente, fumar y tener hermanos menores
se asociaron inversamente con ser persistentemente activas. Por su parte, para los chicos,
practicar deporte fuera del colegio y tener padres activos se asociaron con ser persistentemente
activos hasta la edad adulta. Estos autores también apuntan a que tener una mejor capacidad
cardiovascular se asocié positivamente con una AFD persistente en la edad adulta. En este
sentido, parece necesario involucrar a los adolescentes en deportes organizados, mejorar el
autoconcepto atlético, mejorar su capacidad cardiovascular y fomentar las actividades en familia
con el fin de aumentar la cantidad de personas adultas fisicamente activas. Los esfuerzos
preventivos para reducir el consumo de tabaco, la obesidad y la depresion en la adolescencia,
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también pueden contribuir a un aumento de la practica de AFD en el tiempo libre en personas
adultas.
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8. Otros condicionantes del nivel de practica de actividad fisica y deportiva
en la edad adulta

Teniendo en cuenta que, a pesar de que se ha descrito que existe una influencia de la practica
de AFD en la infancia y en la adolescencia en la practica de AFD en la edad adulta, en la mayor
parte de las investigaciones la relaciéon encontrada es moderada. Estos resultados ponen de
manifiesto que la AFD realizada en la infancia y en la adolescencia no es el Unico factor
condicionante de la prdactica de AFD en la edad adulta. Estudios previos han expuesto que las
trayectorias de practica de AFD a lo largo de la vida sufren multiples variaciones (Hirvensalo et
al., 2000, Kjgnniksen et al., 2008), que estan determinadas por diferentes aspectos. La practica
de AFD en la edad adulta es un aspecto multifactorial, multicomponente y multinivel (Perez,
Conway, et al., 2018; Perez, Kerr, et al., 2018), que es necesario abordar desde un contexto
amplio y no Unicamente centrado en la influencia de la practica de AFD en edades iniciales.

Desde este punto de vista, ademas de la importancia que puede tener el nivel de practica de
AFD en lainfanciay en la adolescencia en la practica en la edad adulta, se han descrito multiples
factores que también la condicionan. Se han expuesto factores que hacen referencia a las
caracteristicas personales, a las caracteristicas fisicas, psicolégicas o sociales (Notthoff et al.,
2017; Van Dyck et al., 2020), a la edad, al género (Mé&kinen et al., 2010; Molanorouzi et al., 2015;
Tammelin, Nayha, Hills, et al., 2003; Wu et al., 2020), al nivel de practica de AFD realizada en los
afios anteriores (Hirvensalo et al., 2000), al estatus socioecondmico (Sallies et al., 2018, Walters
et al., 2009), a los diferentes momentos temporales a lo largo de la vida (estudios, empleo,
paternidad/maternidad) (Fell et al., 2009; Memon et al.,, 2021) o a los diferentes hitos o
momentos vitales que van aconteciendo en la vida, como enfermedades, lesiones, situaciones
discapacitantes, cambios psicoldgicos, corporales u hormonales (Hartman et al., 2021; Rimmer,
2005), entre otros.

Ademas de los factores personales, también se han descrito multitud de aspectos ambientales
que afectan a la practica de AFD en la edad adulta, como el lugar de residencia (entorno rural o
ciudad, barrio o comunidad, pais, situacidon geografica) (Méakinen et al., 2010; Pratt et al., 2020;
Remme et al., 2021), los condicionantes del entorno de vida, tanto materiales o arquitecténicos
(Perez, Conway, et al., 2018; Sugiyama et al., 2019), como de las personas cercanas que faciliten
o dificulten la practica de AFD mejorando o no la conciliacién para la practica de AFD (Borgers
et al., 2018, Sallis et al., 2015), o situaciones transitorias como las restricciones por pandemias
(Sallis et al., 2021), entre otros muchos factores.

Por lo tanto, con el fin de poder aumentar y mejorar el nivel de practica de AFD en la edad adulta,
ademas de ser necesario mejorar la préactica de AFD en la infancia y en la adolescencia, se debe
realizar un abordaje multinivel adecuado a las necesidades y situaciones vitales de cada persona
o colectivo. Parece inevitable realizar un abordaje multifactorial como medida de promocién del
nivel de practica de AFD en la edad adulta y no centrarse exclusivamente en abordajes
puntuales.
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9. Conclusiones del informe

La evidencia cientifica existente muestra que la participacién en AFD en la infancia y en la
adolescencia es un predictor significativo de la participacién en AFD en la edad adulta. Se ha
descrito que el periodo de la infancia y de la adolescencia es el mas propicio para conocer y
experimentar el mayor nimero posible de habilidades motrices, aspecto que puede aumentar
la probabilidad de practica de AFD en la edad adulta.

Si bien no existe evidencia cientifica sélida sobre la influencia que tiene la practica de AFD no
organizada en la infancia y en la adolescencia en la practica de AFD en la edad adulta, una
practica organizada, vinculada a una entidad de actividad fisica y deportiva y estructurada, esta
relacionada con un aumento de la vida activa en la adultez. Asimismo, la frecuencia de practica
de AFD en la infancia y en la adolescencia se relaciond con una elevada AFD en la edad adulta.
Al menos una vez por semana, para las mujeres y dos o tres veces por semana, para los hombres,
de practica mantenida al menos durante tres afios, parece ser necesaria para aumentar la
practica de AFD en la adultez. No obstante, mayores frecuencias de participacién en AFD en la
adolescencia (4 veces o mas a la semana) se asociaron con mejores niveles de AFD en la edad
adulta.

De la misma forma, la literatura cientifica consultada expone que la relacién entre la AFD en la
infancia y en la adolescencia y en la edad adulta es dependiente de la modalidad deportiva y del
género. Las modalidades deportivas practicadas en la infancia/adolescencia que provocan una
mayor practica de AFD en la edad adulta son los juegos de pelota, las actividades de resistencia,
las atléticas y las de combate para los hombres y las actividades de carrera, atletismo, ciclismo,
gimnasia y equitacion para mujeres.

Con respecto al cardcter de la practica, la AFD organizada y/o con fines competitivos,
especialmente desde las primeras etapas de la adolescencia, podria aumentar la adquisicion de
varias habilidades motrices, mejorando la confianza para la practica de AFD en la adultez. En
este sentido, la participacién en deportes de competicion, tanto en la adolescencia como en la
edad adulta, también al mas alto nivel, se asocia con un alto nivel de AFD en la edad adulta.

No obstante, la relacidn entre la practica de AFD en la infancia y la adolescencia con la practica
en la edad adulta es mayoritariamente moderada. Estos resultados ponen de manifiesto que la
practica de AFD de las personas adultas es un comportamiento complejo, influenciado no sélo
por los niveles de AFD en etapas anteriores, sino también por variables sociodemograficas,
ambientales, personales y de comportamiento que rodean a cada persona. La fuerza de la
estabilidad o el seguimiento de la practica de AFD desde la adolescencia hasta la edad adulta es
moderada, produciéndose importantes variaciones a lo largo del tiempo. Este aspecto indica
que la practica de AFD a lo largo de la vida no esta totalmente determinada por las actividades
realizadas en etapas anteriores, sino que puede cambiar por muchas razones (cargas laborales,
familiares, enfermedades crdnicas, lesiones, barreras personales y ambientales, entre otras)
durante el curso de la vida.
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10.- Recomendaciones practicas derivadas de las conclusiones de los
trabajos cientificos

Teniendo en cuenta que un mayor nivel de practica de actividad fisica y deportiva, una mayor
frecuencia semanal y que perdure en el tiempo durante la infancia y la adolescencia es un
predictor significativo de la vida activa en la edad adulta, parece necesario aumentar los niveles
de practica de los nifios y nifias y adolescentes.

Se deberia de fomentar especialmente la practica de AFD de forma organizada, preferiblemente
dentro del seno de una entidad de actividad fisica y deporte, supervisada por profesionales, con
una frecuencia de mas de dos o tres sesiones semanales y que asegure una adecuada adquisicion
de habilidades motrices variadas y una buena capacidad cardiovascular para obtener mayores
niveles de prdctica de actividad fisica y deportiva en la edad adulta.

Debido a que un mayor nivel de practica y/o nivel competitivo en deportes se relaciona
positivamente con mayores niveles de practica de actividad fisica y deportiva en la edad adulta,
especialmente al inicio de la adolescencia se deberia fomentar la practica competitiva. Por lo
tanto, una adecuada estrategia podria ser el mejorar los programas de préctica de AFD
organizada, especialmente en poblaciéon adolescente con el fin de ayudarles a convertirse en
personas activas en la adultez.

A suvez, se deberian de reforzar los esfuerzos de promocidn de la participacién deportiva juvenil
femenina para reducir la disparidad de género en la participacién deportiva juvenil y para
aumentar la adherencia femenina en la AFD en la infancia y en la adultez.

No existe evidencia cientifica sélida que muestre la relacidon positiva entre la practica de
actividad fisica y deportiva no organizada con la practica en edad adulta, por lo que es necesario
investigar al respecto.

Dado que la relacidn entre la practica de AFD organizada en la infancia y la adolescencia y la
practica en la edad adulta es moderada, parece que la practica realizada en la infancia y en la
adolescencia no es el Unico factor condicionante. Se deberian de implementar politicas
especificas de mejora de la préctica de actividad fisica y deportiva dirigidas a las necesidades de
cada poblacién que contemplen aspectos sociodemograficos, ambientales, personales y de
comportamiento.
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